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ABSTRAK 
Propana Yuananti, G0014187, 2017. Pengaruh Dukungan Sosial Terhadap 
Depresi dan Kecemasan Caregiver Skizofrenia di RSJD Surakarta. Skripsi. 
Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret. 
Latar Belakang: Berbagai beban dan tugas menjadi caregiver dapat 
memengaruhi kesehatan mental caregiver. Banyak penelitian yang 
mengungkapkan depresi dan kecemasan terjadi pada caregiver penyakit mental 
kronis. Dukungan sosial diketahui dapat menimbulkan efek protektif bagi 
kesehatan mental. Penelitian ini ditujukan untuk mengetahui apakah ada pengaruh 
dukungan sosial terhadap depresi dan kecemasan caregiver skizofrenia di RSJD 
Surakarta. 
Metode: Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian observasional analitik 
dengan pendekatan case control. Subjek yang digunakan adalah caregiver 
skizofrenia yang mengantar di poli rawat jalan RSJD Surakarta. Subjek penelitian 
mengisi kuesioner Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS) 
dan Depression Anxiety and Stress Scale (DASS). Pengambilan sampel dilakukan 
dengan teknik purposive sampling sebanyak 174 responden. Data depresi dan 
kecemasan diambil dari 25% dukungan sosial tertinggi dan 25% dukungan sosial 
terendah, kemudian dianalisis menggunakan uji komparatif Mann Whitney. 
Pengaruh dukungan sosial terhadap depresi dan kecemasan juga diuji dengan uji 
regresi linier sederhana. 
Hasil : Hasil uji Mann Whitney menunjukkan nilai p=0,044 untuk perbedaan 
depresi dan nilai p=0,034 untuk perbedaan cemas. Hasil uji regresi linier 
sederhana menunjukkan nilai R Square = 0,009 dan p=0,208 untuk pengaruh 
dukungan sosial terhadap depresi dan nilai R Square = 0,005 dan p=0,343 untuk 
pengaruh dukungan sosial dengan kecemasan. 
Simpulan : Terdapat pengaruh dukungan sosial yang bermakna (p<0,05) terhadap 
depresi dan kecemasan. 
Kata Kunci : Skizofrenia, Caregiver, MSPSS, Dukungan Sosial, DASS. 
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ABSTRACT 
Propana Yuananti, G0014187, 2017. The Influence of Social Support on 
Depression and Anxiety  Schizophrenia Caregivers at RSJD Surakarta. Mini 
Thesis. Faculty of Medicine , Sebelas Maret University, Surakarta. 
Background : Various burdens and  tasks being caregiver can influence mental 
health. Many studies reveal that depression and anxiety occur in caregiver of 
chronic mental illness. Social support is known to have protective effects on 
mental health. This research is aimed to find out whether any influence of social 
support on depression and anxiety schizophrenia caregiver at RSJD Surakarta. 
Methods : This research use analytic observational research design with case 
control approach. The subjects were schizophrenia caregivers which accompanied 
patient in out-patient care RSJD Surakarta. Caregivers filled out the 
Multidimensional Scale of Perceived Social Support (MSPSS) and Depression 
Anxiety and Stress Scale  (DASS) questionnaires. Sampling technique used 
purposive sampling as many as 174 respondents. Depression and anxiety’s data 
were derived from 25% of the highest social support and 25% of the lowest social 
support, then analyzed using Mann Whitney's comparative test. The influence of 
social support on depression and anxiety was tested by the simple linier 
regression. 
Result : Mann Whitney test result shows p= 0.044 for the difference of depression 
and p= 0.034 for the difference of anxiety. Simple linier regression result showed 
R Square = 0,009 and p=0,208 for influence of social support on depression and R 
Square = 0,005 and p= 0,343 for influence of social support on anxiety. 
Conclusion : There is a significant influence of social support (p<0,05) on 
depression and anxiety. 
Keywords: Schizophrenia, Caregiver, MSPSS, Social Support, DASS. 
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memberikan kritik dan saran yang membangun dalam penyusunan skripsi 
ini. 
6. Keluarga tercinta, Ayahanda Murdani dan Ibunda Sri Sumaryati, kakak 
peneliti, Fitri dan Indri serta keluarga besar yang telah memberi banyak 
inspirasi, motivasi, semangat, dan doa hingga skripsi ini dapat 
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10. Semua pihak yang secara langsung maupun tidak langsung membantu 
proses penyelesaian skripsi ini yang tidak dapat peneliti sebutkan satu 
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